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TRICHINELLOSIS EPIDEMICS IN AP VOJVODINA IN THE PERIOD
2000-2009
Zorica [eguljev, Branka Vidi}, Svetlana Ili}, V. Petrovi}, M. Petrovi},
M. Risti}, Nade`da Prica**
Tokom desetogodi{njeg posmatranja u Vojvodini je registrovano
1.300 slu~ajeva trihineloze kod ljudi. Kod tri bolesnika oboljenje je
imalo smrtni ishod. Letalitet je 0,23%. Incidencija trihineloze se kre}e
od 2,2/100.000 do 13,6/100.000. Visina incidencije zavisi, kako od
broja epidemija, tako i od veli~ine pojedinih epidemija, koje se regis-
truju tokom godine. Najve}e vrednosti incidencije su registrovane
2002. i 2005. godine, a posledica su {irenja epidemija trihineloze in-
festiranim namirnicama iz javnog prometa. Epidemija trihineloze u
Srednjebanatskom okrugu koja je po~ela krajem 2001. godine spada
me|u najve}e epidemije trihineloze u Vojvodini, kada je obolelo 313
osoba. Najve}i broj obolelih je naveo podatak da je jeo dimljenu koba-
sicu. Visoka incidencija trihineloze 2005. godine posledica je javljanja
tri epidemije trihineloze koje su se {irile infestiranim dimljenim kobasi-
cama iz nelegalne proizvodnje i prodaje. U ovim epidemijama je regis-
trovano preko 200 slu~ajeva trihineloze kod stanovnika Vojvodine.
I danas se Srem mo`e smatrati hiperendemskim podru~jem jer je
preko 30% svih porodi~nih epidemija sa ovih prostora. Podaci poka-
zuju da su `ari{ta trihineloze danas rasprostranjena u ~itavoj Vojvodini i
da svaki propust u kontroli inficiranosti mesa nosi rizik od obolevanja
ljudi od trihineloze. Dok je u mnogim evropskim zemljama epidemi-
olo{ka situacija trihineloze povoljna, u Srbiji ovo oboljenje i dalje pred-
stavlja vode}u zoonozu. Nepovoljna epidemiolo{ka situacija je posle-
dica ra{irenosti `ari{ta infekcije, kulinarskih obi~aja i nesprovo|enja
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Trihineloza je akutno invazivno oboljenje iz grupe zoonoza. Po{to se
ceociklusrazvojauzro~nikaodvijaujednomdoma}inu,nakojifaktorispoljnesre-
dine nemaju uticaja, rasprostranjena je u svim geografskim podru~jima. Op{ta ra-
sprostranjenost ovog oboljenja omogu}uje i postojanje velikog broja rezervoara
me|u kojima se, u procesu lanca ishrane, odr`avaju `ari{ta trihineloze. Odr`a-
vanje i preno{enje trihineloze mogu}e je kao silvati~no (odvija se preko divlja~i –
prvenstveno karnivori i omnivori) i sinantropno ili domicilno (preko doma}ih `ivoti-
nja). Za na{e podneblje u domicilnom ciklusu najinteresantnije preno{enje infek-
cije je na relaciji pacov-svinja-~ovek, i to za vrstu Trichinella spiralis.
Uzro~nik ove zoonoze je nematoda iz roda Trichinella. Na osnovu
razlika utvr|enih biohemijskim i molekularnim analizama, ova nematoda je pode-
ljena u 8 vrsta i 4 genotipa. U Evropi su zastupljene ~etiri vrste: Trichinella spiralis,
inficira veliki broj divljih i doma}ih `ivotinja i naj~e{}i je uzro~nik trihineloze kod
ljudi, Trichinella nativa i Trichinella britovi, rasprostranjene me|u sisarima u divljoj
prirodi, i Trichinella pseudospiralis, koja pored sisara, inficira i ptice (Pozio i sar.,
2005). Razlikovanje pojedinih vrsta trihinela nije mogu}e morfolo{ki, niti prime-
nom imunolo{kih testova, ve} samo primenom metoda molekularne dijagnostike
(Bogitsh i sar., 2005; Pozio i Zerlenga, 2005).
U~estalost obolevanja ljudi od trihineloze uslovljena je vrstom i po-
tro{njom mesa, navikama u ishrani i kulinarskim obi~ajima kao i preduzetim
merama u kontroli ove zoonoze. U epidemiologiji trihineloze su zna~ajne one div-
lje `ivotinje ~ije se meso koristi u ishrani ljudi, dok od doma}ih `ivotinja najve}i
zna~aj ima doma}a svinja (Dupouy-Camet, 2006). Me|utim, od 1975. godine u
zemljama Evropske unije je registrovano najmanje 14 epidemija trihineloze koje
su se {irile sirovim ili termi~ki nedovoljno obra|enim konjskim mesom. Inficirani
konji su uvezeni iz endemskih zemalja (Meksika, Poljske, Rumunije), uklju~uju}i i
Jugoslaviju (Boireau i sar., 2000; Pozio i sar., 2001).
U ve}ini zemalja Evropske unije epidemiolo{ka situacija trihineloze je
povoljna (Glatz i sar., 2010). U 2008. godini registrovano je 670 potvr|enih
slu~ajeva trihineloze sa incidencijom od 0,1/100.000 (The Community Summary
Report, 2010). Najve}i broj slu~ajeva je prijavila Rumunija (503), a slede Bugarska
(67) i Litvanija (31). U Danskoj vi{e od pola veka nisu registrovani autohtoni
slu~ajevi trihineloze kod ljudi (Enemark i sar., 2000). U Velikoj Britaniji trihineloza
nije registrovana od 1969. godine. Me|utim, 1999. godine javila se epidemija
trihineloze sa 8 obolelih osoba, a trihinelozna namirnica, privatne proizvodnje, im-
portovana je iz Srbije (Milne i sar., 2001).
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Uvod / IntroductionU Srbiji se trihineloza kontinuirano javlja. U periodu od 2005-2009. go-
dine u Srbiji je registrovano 845 slu~ajeva trihineloze, a incidencija se kre}e od
0,7/100.000 do 4,5/100.000. Od ukupnog broja registrovanih slu~ajeva, 531
(62,8%) je sa podru~ja Vojvodine (Izve{taj o zaraznim bolestima, 2009).
Cilj ovog rada je da analizira karakteristike registrovanih epidemija
trihineloze u Vojvodini.
Analiza je sa~injena na osnovu registrovanih epidemija trihineloze u
Vojvodini u periodu od 2000 do 2009. godine. Epidemiolo{kim ispitivanjem su
dobijeni podaci o vrsti i poreklu zara`ene namirnice. Infestacija namirnica je
potvr|ena nalazom larvi trihinela metodom kompresije ili digestije. Dijagnoza
trihineloze kod ljudi postavljena je od strane infektologa, na osnovu klini~kog na-
laza, laboratorijskih rezultata i epidemiolo{kog podatka o konzumiranju trihine-
loznog mesa.
Tokom posmatranog desetogodi{njeg perioda u Vojvodini je regis-
trovano 1 300 slu~ajeva trihineloze kod ljudi. Kod tri bolesnika oboljenje je imalo
smrtni ishod. Letalitet je 0,2%. Incidencija trihineloze se kre}e od 2,2/100.000 do
13,6/100.000. Visina incidencije zavisi kako od broja epidemija tako i od veli~ine
pojedinih epidemija, koje se registruju tokom godine (tabela 1).
Tabela 1. Registrovani slu~ajevi trihineloze u AP Vojvodini /
Godina / *Broj obolelih/umrlih Incidencija /
/100.000
2000. 202 10,03
2001. 194 9,63
2002. 275/1 13,53
2003. 52 2,55
2004. 46 2,26
2005. 277/2 13,63
2006. 98 4,82
2007. 57 2,81
2008. 55 2,70
2009. 44 2,17
Ukupno / 1300/3 6,40
*Registracijom su obuhva}eni samo bolesnici sa mestom prebivali{ta u Vojvodini /
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Materijal i metode rada / Material and methods
Rezultati i diskusija / Results and discussionNajve}e vrednosti incidencije su registrovane 2002. i 2005. godine, a
posledica su {irenja epidemija trihineloze infestiranim namirnicama iz javnog pro-
meta. Zbog koli~ine proizvedenih namirnica namenjenih prodaji, distribucije na
{ire podru~je i velikog broja eksponiranih ove epidemije su ~esto ve}ih razmera,
{to dovodi do zna~ajnog porasta incidencije trihineloze.
Epidemija trihineloze u Srednjebanatskom okrugu koja je po~ela kra-
jem 2001. godine spada me|u najve}e epidemije trihineloze u Vojvodini. U peri-
odu od 20.12.2001. do 22.1.2002. godine u ovoj epidemiji je obolelo 313 osoba,
od kojih su 288 sa podru~ja AP Vojvodine, a 25 su iz drugih podru~ja Srbije ili iz
drugih zemalja. Najve}i broj obolelih je naveo podatak da je jeo dimljenu koba-
sicu koja je proizvedena u privatnoj klanici i prodavana u vi{e objekata na po-
dru~juSrednjegBanata.Poreddimljenekobasice,veterinarskasu`bajeprisustvo
trihinele dokazala i u salamurenoj slanini i vir{li istog proizvo|a~a.
Visoka incidencija trihineloze 2005. godine posledica je javljanja tri
epidemije trihineloze koje su se {irile infestiranim dimljenim kobasicama iz nele-
galne proizvodnje i prodaje. U ovim epidemijama, oboleli su direktno kupovali ko-
basice od neregistrovanog privatnog proizvo|a~a (dve epidemije) ili su ih kupo-
vali na pijaci (jedna epidemija). U ovim epidemijama je registrovano preko 200
slu~ajevatrihinelozekodstanovnikaVojvodine,alijeukupanbrojobolelihive}ijer
su inficirane namirnice konzumirale i osobe sa drugih podru~ja Srbije ili su ove
namirnice eksportovane i u druge zemlje.
U evropskim zemljama, u kojima je su autohtona `ari{ta trihineloze
eliminisana, rizik od obolevanja imaju putnici koji odlaze u endemska podru~ja ili
od ro|aka i prijatelja dobijaju doma}e specijalitete proizvedene u endemsim po-
dru~jima (The Community, 2008; Pozio i sar., 2003; ProMed Summary). Po{to je
epidemiolo{ka situacija trihineloze nepovoljna kako u ~itavoj zemlji tako i u
zemljama iz okru`enja, u Vojvodini se pored autohtonih, registruju i importovane
epidemije.Uovimepidemijamaobolelisusezarazilikonzumiranjemtrihineloznim
namirnicama u toku boravka van teritorije Vojvodine (3 epidemije) ili su ove namir-
nice dobili od ro|aka i prijatelja (2 epidemije) (tabela 2).
Tabela 2. Registrovane epidemije trihineloze u AP Vojvodini u periodu od 2000 do 2009.
godine prema poreklu i izvoru zaraze /
Epidemije / Broj epidemija /
Izvor zaraze /
Doma}a svinja / Divlja svinja /
Autohtone / 67 66 1
Importovane / 500
Ukupno / 72 66 1
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prouzrokovane mesom divlja~i i mesom konja, najzna~ajniji izvor zaraze je do-
ma}a svinja (Dupouy-Camet, 2006; Pozio i sar., 2003). Tokom desetogodi{njeg
pra}enja situacije u Vojvodini je samo za jednu porodi~nu epidemiju dobijen po-
datak da je u smesu za kobasice dodavano i meso divlje svinje. Retrogradnim is-
pitivanjem mesa divlje svinje, veterinarska slu`ba je dokazala prisustvo trihinele.
Mada distribucija inficiranih namirnica iz mesarskih radnji ili neregis-
trovane prodaje nosi rizik od izbijanja epidemija ve}ih razmera, u Vojvodini su
najbrojnije porodi~ne epidemije trihineloze, uzrokovane mesom iz sopstvenog
uzgoja odnosno mesnim prera|evinama proizvedenim za sopstvene potrebe i
~ine 78,0% svih registrovanih epidemija (tabela 3). Ove epidemije, koje su ogra-
ni~ene na ~lanove porodice, ro|ake i prijatelje obi~no su manjih razmera.
Tabela 3. Registrovane epidemije trihineloze u AP Vojvodini u periodu od 2000 do 2009. go-
dine prema poreklu inficiranih namirnica
Poreklo infestirane namirnice / Broj epidemija / %
Doma}a proizvodnja /
Za sopstvene potrebe / 51 76,12
Za prodaju / 8 11,94
Mesarske radnje /
Direktna prodaja / 4 5,97
Preko ugostiteljskih objekata/prodavnica / 2 2,99
Nepoznato / 2 2,99
Ukupno / 67 100,00
Epidemiolo{kim ispitivanjem je utvr|eno da su oboleli naj~e{}e kon-
zumirali dimljene kobasice, po{to se ova namirnica nakon svinjokolja prva konzu-
mira, dok se ostali infestirani proizvodi, konzervirani dimljenjem ili salamurenjem,
upotrebljavaju kasnije.
Zbog konzumiranja trihineloznih namirnica van mesta boravka ili ku-
povinom infestiranih namirnica proizvedenih u drugim delovima pokrajine, slu~a-
jevi trihineloze se registruju {irom Vojvodine. Me|utim, hronolo{ka i topografska
analiza porodi~nih epidemija, koje su prouzrokovane mesom iz sopstvenog uz-
goja i prera|evinama pripremljenim za sopstvene potrebe, pokazuje da su `ari{ta
trihineloze {iroko rasprostranjena i da se {ire.
U periodu od 1984. do 1993. godine 94,3% registrovanih epidemija
trihineloze u Vojvodini prouzrokovano je trihineloznim namirnicama poreklom iz 8
op{tina sa podru~ja Srema (Sremska Mitrovica, Irig, Ruma, Pe}inci, [id), ju`ne
(Novi Sad, Ba~ka Palanka) i zapadne Ba~ke (Od`aci), ([eguljev i sar., 1995).
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AP Vojvodini
Okrug / Godina /
 %
2000. 2001. 2002. 2003. 2004. 2005. 2006. 2007. 2008. 2009.
Sremski 24221211011 6 31,37
Zapadnoba~ki 1310112 4 * 011 4 27,45
Ju`nobanatski 32001100108 15,69
Ju`noba~ki 12000002106 11,76
Srednjeban. 00110101004 7,84
Severnoba~ki 00100000001 1,96
Severnobanatski 00000000202 3,92
Ukupno / 7 1 1 533538425 1 100%
*jedna epidemija je prouzrokovana mesom divlje svinje /
I danas se Srem mo`e smatrati hiperendemskim podru~jem jer je
preko 30% svih porodi~nih epidemija sa ovih prostora. U severnim podru~jima
Vojvodine autohtone epidemije trihineloze nisu registrovane. Prva autohtona
porodi~na epidemija trihineloze je registrovana na podru~ju Severnoba~kog ok-
ruga2002.godine,anapodru~juSevernobanatskogokruga2008.godine(tabela
4). Ovi podaci pokazuju da su `ari{ta trihineloze danas rasprostranjena u ~itavoj
Vojvodini i da svaki propust u kontroli inficiranosti mesa nosi rizik od obolevanja
ljudi od trihineloze.
Infekcija trihinelom i danas ima va`an zdravstveni zna~aj. To je pre
svega zbog epidemijskog potencijala infekcije. U kontroli bolesti najva`nija je pri-
marna prevencija koja podrazumeva odgovaraju}e dr`anje `ivotinja, a osnovna
mera za spre~avanje obolevanja ljudi je pregled mesa doma}ih svinja, divljih
svinja, konja, ali i mesa drugih `ivotinja koje mogu biti izvor infekcije. Glavni rizik
za pojavu bolesti je konzumiranje sirovog i nedovoljno termi~ki obra|enog mesa
ukoliko uzorci popre~no-prugaste muskulature sa predilekcionih mesta nisu pre-
gledani standardnim metodama, trihineloskopijom i ve{ta~kom digestijom. Ovim
direktnim metodama, koje se vr{e nakom klanja dokazuju se inkapsulirane larve i
larve koje ne stvaraju kapsulu.
Oboljenje kod ljudi naj~e{}e se dijagnostikuje nakon pojave klini~kih
simptoma, koje prati eozinofilija i povi{en nivo mi{i}nih enzima, CPK i LDH, (Gott-
stein i sar.,2009). Postavljanje parazitolo{ke dijagnoze kod ljudi vr{i se direktnim i
indirektnim metodama. Direktnim metodama vr{i se dokazivanje parazita u
mi{i}nom tkivu uzetog biopsijom. Odre|ivanje vrste trihinela va`no je u epidemi-
ologiji za odre|ivanje izvora infekcije, ali i klini~ki zbog toka bolesti (Bogitsh i sar.,
2005). Za identifikaciju vrste i genotipa trihinela uspe{no se koristi PCR metoda,
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line blot) metoda, vi{e u istra`iva~ke svrhe i nisu deo rutinske diajagnostike
trihineloze (Miteva i sar., 2006). Za potvrdu klini~ke trihineloze vr{e se serolo{ka
ispitivanjazadokazivanjespecifi~nihantitelaIgGiIgMklaseimunoenzimskimtes-
tom u kombinaciji sa Western bloot metodom kao potvrdnim testom. Testiranje na
antitela IgE klase u krvnom serumu se ne obavlja zbog kratkog polu`ivota
(Gomez-Morales i sar., 2008; Pozio, 2007). Pravovremena i ta~na dijagnoza va`na
je zbog primene adekvatne specifi~ne terapije i kao pomo} u epidemiolo{kom
nadzoru bolesti.
Uprkos postojanju zakonskih propisa kojima su regulisane mere
spre~avanja i suzbijanja trihineloze, epidemiolo{ka situacija u AP Vojvodini je i
dalje nepovoljna. Osnovni izvor zaraze trihineloze u Vojvodini je doma}a svinja, a
najrizi~nije namirnice su dimljene kobasice, koje se, od svih tradicionalno konzer-
viranih namirnica, prve konzumiraju nakon svinjokolja ili se naj~e{}e nalaze u
neregistrovanoj prodaji. Nepovoljna epidemiolo{ka situacija je posledica ra{ire-
nosti `ari{ta trihineloze i nesprovo|enja validne kontrole inficiranosti mesa i
mesnih produkata proizvedenih u doma}instvima i klanicama, kao i nelegalne
proizvodnje i prodaje trihineloznih namirnica.
1. Bogitsh BJ, Carter CE, Oeltmann NT. Human Parasitology. 3.edt. Burlington: Elsevier;
2005.
2. Boireau P , Vallée I, Roman T, Perret C, Mingyuan L, Gamble HR, Gajadhar A. Trichinella
in horses: a low frequency infection with high human risk. Vet Parasitol 2000;
93: 309-20.
3. Dupouy-Camet J. Trichinellosis: still a concern for Europe. Euro Surveill 2006; 11(1):
pii=590. Available at: http://www.eurosurveillance.org/ViewArticle.aspx?Arti-
cleId=590
4. Enemark, HL, Bjørn H, Henriksen SA, Nielsen B. Screening for infection of Trichinella in
red fox (Vulpes vulpes) in Denmark. Vet Parasitol 2000; 88: 229-37.
5. Glatz K, Danka J, Kucsera I, Pozio E.vHuman trichinellossis in Hungary from 1965 to
2009. Parasite 2010; 17: 193-8.
6. Gomez-Morales MA, Ludovisi A, Amati M, Cherchi S, Pezzotti P , Pozio E. Validation of an
enzyme-liked immunosorbent assay for diagnosis of human trichinellosis.
Clin Vacc Immunol 2008; 15: 1723-9.
7. Gottstein B, Pozio E, Nockler K. Epidemiology, diagnosis, tretment and control of tri-
chinelosis. Clin Microbiol 2009; 22; 127-45.
8. Izve{taj o zaraznim bolestima u 2009. godini na teritoriji Republike Srbije. Institut za
javno zdravlje Srbije „Dr Milan Jovanovi}-Batut“ Centar za prevenciju i kon-
trolu bolesti: Beograd, april 2009.
9. Milne LM, Bhagani S, Bannister BA, Laitner SM, Moore P , Eza D, Chiodini PL. Trichinello-
sis acquired in the United Kingdom. Epidemiol Infect 2001; 127, 359-63.
10. Mitreva M, Jasmer PD. Biology and genome of Trichinella spiralis. U Worm book.
Elegans Res Comm 2006; 1-26.
415
Vet. glasnik 65 (5-6) 409 - 417 (2011) Zorica [eguljev i sar.: Epidemije trihineloze u AP
Vojvodini u periodu 2000–2009. godine
Literatura / References11. Pozio E, Tamburrini A, La Rosa G. Horse trichinellosis, an unresolved puzzle. Parasite
2001; 8: S263-5.
12. Pozio E, Marucci G. Trichinella-infected pork products: a dangerous gift. Trends Parasi-
tol 2003; 19: 338.
13. Pozio E, Zerlenga DS. Recent advances on the taxonomy, systematics and epidemiol-
ogy of Trichinella. Int J Parasitol 2005; 35: 1191-204.
14. Pozio E. World distribution of Trichinella sp. infections in animals and humans. Vet Para-
sitol 2007; 149: 3-21.
15. ProMed Summary of Trihinellosis Outbreaks. Available at: 2009. http://www.tri-
chinella.org/index_epid_summary.htm
16. [eguljev Z, Vukovi} B, Petrovi} M, Mu{kinja N, Ili} S. Zooantroponoze u Vojvodini. IV
Epidemiolo{ke karakteristike trihineloze u Vojvodini. Med pregl 1995; 34: 75-
9.
17. The Community Summary Report on Trends and Sources of Zoonoses, Zoonotic
Agents and food-borne outbreaks in the European Union in 2008, The EFSA
Journal 2010; 1496.
TRICHINELLOSIS EPIDEMICS IN AP VOJVODINA IN THE PERIOD 2000-2009
Zorica [eguljev, Branka Vidi}, Svetlana Ili}, V. Petrovi}, M. Petrovi}, M. Risti},
Nade`da Prica
In the observed decade, 1300 cases of trichinellosis were registered in Vojvo-
dina, including three with a lethal outcome. The lethality was 0.23%. The incidences of tri-
chinellosis ranged from 2.2/100,000 to 13.6/100,000. The rate of incidence depends both
on the number of epidemics and the size of the epidemic reported in a year. Most inci-
dences were reported in 2002 and 2005, as a consequence of the spread of trichinellosis
through the purchase of infested food. The epidemic of trichinellosis in the Middle Banat
district that started at the end of 2001 is considered to be the largest outbreak of human tri-
chinellosisinVojvodina,when313peoplegotsick.Inmostofthecasestheaffectedpeople
reportedtheyhadeatensmokedsausages.Thehighincidenceoftrichinellosisin2005was
a consequence of three thrichinellosis outbreaks that had been spreading through in-
fested smoked sausages originating from illegal production and trade. More than 200
cases of trichinellosis were reported in Vojvodina.
Today, Srem is still considered a hyperendemic area, because more than 30%
of all the epidemics occur in this area. The available data indicate that trichinellosis is
spread all over Vojvodina and that the absence of control results in the risk from the inci-
dence of human trichinellosis. In many European countries the epidemiological situation is
stable, but in our country trichinellosis is the most important zoonotic disease. This unsta-
bleepidemiological situation istheconsequence ofthewidespread infection, culinary cus-
toms, and the fact that there is inadequate control of meat and meat products in house-
holds and illegal trade.
Key words: trichinellosis, humans, epidemiology
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ENGLISHÕPIDEMII TRIHINELLËZA V AK VOEVODINE V PERIODE 2000-2009 GODAH
Zorica [egulev, Branka Vidi~, Svetlana Ili~, Vladimir Petrovi~,
Mladen Petrovi~, MiolÓb Risti~, Nade`da Prica
V te~enie smotrennogo deÔtiletnego perioda v Voevodine registri-
rovano 1300 slu~aev trihinellëza u lÓdey. U trëh bolÝnìh zabolevanie imelo
smertelÝnìy ishod. LetalÝnostÝ 0,23%. IncidenciÔ trihinellëza dvigalasÝ ot
2,2/100.000 do 13,6/100.000. Vìsota incidencii zavisit, kak ot ~isla Ìpidemiy,
registriruemìe v te~enie goda. NaibolÝ{ie stoimosti incidencii registriro-
vanì 2002 i 2005 goda, a posledstvie ras{ireniÔ Ìpidemiy trihinellëza infesti-
rovannìmi piçevìmi produktami iz Ôvnogo oborota. ÕpidemiÔ trihinellëza v
Srednebanatskom okruge, kotoraÔ na~ala koncom 2001 goda, otnositsÔ k me`du nai-
bolÝ{imi ÌpidemiÔmi trihinellëza v Voevodine, kogda zabolelo 313 osobey. Nai-
bolÝ{ee~islozabolev{ihprivelodannoe,~toelokop~ënuÓkolbasu.VìsokaÔin-
cidenciÔ trihinellëza 2005 goda posledstvie poÔvleniÔ tri Ìpidemii trihi-
nellëza, kotorìe ras{irÔlisÝ infestirovannìmi kop~ënìmi kolbasami iz nele-
galÝnogo proizvodstva u proda`i. V Ìtih ÌpidemiÔh registrirovano bólÝ{e 200
slu~aev trihinellëza u `iteley Voevodinì.
I v nastoÔçee vremÔ Srem mo`no s~itatÝ giperÌndemi~eskoy terito-
riey ibo bolÝ{e 30% vseh semeynìh Ìpidemiy s Ìtih prostorov. Dannìe po-
kazìvaÓt, ~to o~agi trihinellëza v nastoÔçee vremÔ ras{irenì vo vsey Voevo-
dine i ~to ka`dìy propusk v kontrole infestirovanosti mÔsa nosit risk ot zabo-
levaniÔ lÓdey trihinellëzom. Poka v mnogih evropeyskih stranah Ìpidemiolo-
gi~eskaÔ situaciÔ trihinellëza blagopriÔtnaÔ, v na{ey strane Ìto zabolevanie i
dalee predstavlÔet soboy veduçiy zoonoz. NeblagopriÔtnaÔ Ìpidemiologi~eskaÔ
situaciÔ posledstvie ras{irennosti o~aga infekcii, kulinarnìh obì~aev i ne-
provedeniÔ nadle`açego kontrolÔ mÔsa i mÔsnìh produktov v doma{nih hozÔyst-
vah i nelegalÝnoy proda`e.
KlÓ~evìe slova: trihinellëz, lÓdi, ÌpidemiologiÔ
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RUSSKIY